
 

 
 

SEPR (Síndrome de Encefalopatía Posterior Reversible): Guía para pacientes y 
personas a cargo de su atención

¿Qué es el SEPR? 

El SEPR es la inflamación de la parte de atrás del cerebro. Por lo general, la inflamación no es 
permanente pero puede dañar el cerebro. 

¿Cómo podría desarrollarse el SEPR?  

El SEPR no es común, pero puede desarrollarse en las personas luego de ciertos tratamientos 
o por tomar ciertos medicamentos. Hay muchas cosas que desconocemos sobre el SEPR y no 
hay forma de determinar quién lo padecerá.  

¿Qué aumenta mi riesgo de tener el SEPR? 

Puede correr un mayor riesgo de tener el SEPR si toma medicamentos que afectan su sistema 
inmunitario, como: 

• Ciclosporina 
• Tacrolimus 
• Sirolimus 
• Tratamiento de esteroides en dosis altas 

Además, puede correr un mayor riesgo de desarrollar el SEPR si tiene: 

• Presión arterial alta  
• Problemas renales  
• Acumulación de líquidos en el cuerpo 

¿Cuáles son los síntomas del SEPR? 

Es difícil que otras personas noten los síntomas del SEPR.  Por lo tanto, es muy importante que 
le diga a la persona encargada de su atención o a su médico inmediatamente si tiene 
cualquiera de los siguientes síntomas:  

• Presión arterial alta  
• Dolor de cabeza 
• Vómitos
• Convulsiones 
• Cambios en la vista 
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• Cambios en el comportamiento 
• Cambios en su capacidad para pensar claramente, como sentirse confundido  
• Sensación de somnolencia y cansancio 

Si tiene convulsiones, usted o la persona a cargo de su atención debe: 

• Llamar inmediatamente al 911 y pedir una ambulancia.  
• Decirle al equipo médico del departamento de emergencias que le han hecho un 

trasplante y que podría tener el SEPR. 

¿Qué sucede si mis médicos creen que puedo tener el SEPR?  

Sus médicos le tomarán imágenes del cerebro llamadas tomografías computarizadas (TC) o 
imágenes por resonancia magnética (IRM).  

Si tiene el SEPR, el mejor tratamiento para usted dependerá de sus síntomas y de lo que 
muestren las imágenes. Podría tener que quedarse en la unidad de cuidados intensivos (UCI) 
mientras se recupera.  

Descargo de responsabilidad 

Esta información fue preparada específicamente para los pacientes que participan en 
investigaciones clínicas en el Centro Clínico de los Institutos Nacionales de la Salud y no es 
necesariamente pertinente para pacientes de otros lugares. Si tiene alguna pregunta sobre la 
información presentada aquí, hable con un miembro de su equipo de atención médica. 

Donde corresponda, las marcas de productos comerciales se proporcionan sólo como ejemplos 
de productos aceptables y no implican una recomendación por parte de los NIH. Asimismo, el 
hecho de que un determinado producto no se mencione no significa que sea inadecuado. 

Los NIH no se responsabilizan por el contenido de este sitio web ni por los enlaces a sitios web 
suministrados. Además, los NIH no promocionan, aseguran ni garantizan los productos o 
servicios descritos u ofrecidos en dichos sitios web. Última actualización realizada en mayo de 
2014. 

 


